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 データは、テキストマイニングを用いて単語頻度分析を行い、出現頻度 4 回以上の主要語を用い
て、主成分分析を行い、さらにその結果を用いて、非階層クラスター分析を行った。利用者の主要



























 ケア実施頻度 25 項目の Cronbach の信頼係数はα＝0.89 であり、全項目を用いた因子分析の
結果、「就寝、起床、身支度を確認するケア」、「食事の環境を確認するケア」、「余暇時間の活用
方法を確認するケア」、「ケア提供者が相談する環境」、「食事や入浴における支援方法を確認す



























ケア提供者 26 名に対して、シングルケース研究法の A-B デザインに基づき準実験研究を行い、
ケアモデルの有効性を検討した。介入期間は 8 週間であり、介入前の準備期からフォローアップ期
までの全研究期間は 15 週間である。客観的評価では、各対象者に指尖脈波（最大リアプノフ指
数・心拍数・自律神経バランス）[雄山, 2012]を合計 5 回測定した。主観的評価は、利用者では、
Mini Mental State Examination（以下 MMSE）（杉下, 逸見, 2010）、PGC モラールスケール（前田, 
1979）、Geriatric Depression Scale（以下 GDS）（渡辺, 今川, 2013）を、ケア提供者では、ケアの実
施頻度、ケアの必要性認識、ikigai-9 (今井, 長田, 西村, 2012)、Job Content Questionnaire












昇がみられたのは MMSE のみであった（p=0.042）。MMSE の測定値が上昇していた利用者は 8 名
であり、その内訳は軽度認知症 2 名、中等度認知症 5 名、重度認知症 1 名であった。PGC モラー
ルスケール、GDS15 も項目毎に差を確認したが、有意差はみられなかった。また、指尖脈波の最
大リアプノフ指数では、認知症の重症度別において軽度認知症と中等度認知症者のみを抽出し
て Wilcoxon 検定を用いた結果、有意に上昇していた。 
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